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Resumo 

 

CASTRO, B. C. Epidemiologia, etiologia e fisiopatologia da dermatite associada 
à incontinência (DAI) em pacientes hospitalizados: Revisão de escopo. 2025. 
Trabalho de Conclusão (Pós-Graduação em Enfermagem) - Faculdade de Medicina 
de Botucatu, Universidade Estadual Paulista “Júlio De Mesquita Filho”, Botucatu, 
2025. 

 

Objetivo: mapear os conceitos acerca da DAI quanto sua epidemiologia, etiologia e 
fisiopatologia em pacientes hospitalizados. Método: Trata-se de revisão de escopo 
alicerçada nas recomendações do Instituto Joanna Briggs (JBI) e do Preferred 
Reporting Items for Systematic reviews and Meta-Analyses extension for Scoping 
Reviews (PRISMA-ScR) Checklist. A estratégia de busca foi realizada nas bases de 
dados Pubmed, SCielo via Web of Science, Informação Científica e Técnica em Saúde 
da América Latina e Caribe (LILACS), Biblioteca Virtual em Saúde (BVS), Scopus, 
Excerpta Medica dataBASE (Embase), Cumulative Index to Nursing and Allied Health 
Literature (CINAHL), Cochrane, Web of Science, BDENF – Base de dados de 
Enfermagem, Índice Bibliográfico Español en Ciencias de la Salud (IBECS) e Index 
Medicus para o Pacífico Ocidental (WPRIM). Os descritores utilizados foram 
Dermatite, Hospitalização, Incontinência Urinária, Incontinência Fecal e termos 
alternativos. Para a organização dos estudos foram utilizados o Microsoft Excel e a 
ferramenta Rayyan®. Resultados: Foram encontrados 551 estudos, dos quais 12 
compuseram a amostra final. Em relação a epidemiologia da DAI, compreendeu-se 
que a incidência da DAI variou de 7,6% a 34,7%. A prevalência da DAI variou de 3,4% 
a 56,2%. Não foram obtidos resultados em relação a etiologia e fisiopatologia da DAI. 
Conclusão: com este trabalho, pode-se elucidar os conceitos epidemiológicos da 
DAI, em contrapartida, demonstra necessidade de novos estudos para compreender 
os seus aspectos etiológicos e fisiopatológicos. 

 

Descritores: Dermatite; Hospitalização; Incontinência Urinária; Incontinência Fecal. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

 

Abstract 

 

Epidemiology, etiology and pathophysiology of incontinence-associated 
dermatitis in hospitalized patients: scoping review 

 

Objective: To map the concepts about IAD regarding its epidemiology, etiology and 
pathophysiology in hospitalized patients. Method: This is a scoping review based on 
the recommendations of the Joanna Briggs Institute (JBI) and the Preferred Reporting 
Items for Systematic reviews and Meta-Analyses extension for Scoping Reviews 
(PRISMA-ScR) Checklist. The search strategy was performed in the following 
databases: Pubmed, SCielo through Web of Science, Scientific and Technical 
Information on Health in Latin America and the Caribbean (LILACS), Virtual Health 
Library (BVS) + LILACS, Scopus, Excerpta Medica dataBASE (Embase), Cumulative 
Index to Nursing and Allied Health Literature (CINAHL), Cochrane, Web of Science, 
BDENF – Nursing Database, Index Bibliographic Spanish in Health Sciences (IBECS) 
and Index Medicus for the Western Pacific (WPRIM). The descriptors used were 
Dermatitis, Hospitalization, Urinary Incontinence, Fecal Incontinence and alternative 
terms. Microsoft Excel and the Rayyan® tool were used to organize the studies. 
Results: A total of 551 studies were found, of which 12 comprised the final sample. 
Regarding the epidemiology of IAD, it was understood that the incidence of IAD ranged 
from 7.6% to 34.7%. The prevalence of IAD ranged from 3.4% to 56.2%. No results 
were obtained regarding the etiology and pathophysiology of IAD. Conclusion: With 
this work, it is possible to elucidate the epidemiological concepts of IAD, in contrast, it 
demonstrates the need for new studies to understand its etiological and 
pathophysiological aspects. 

 

Descriptors: Dermatitis; Hospitalization; Urinary Incontinence; Fecal Incontinence. 
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1 INTRODUÇÃO 

A dermatite associada à incontinência (DAI), é caracterizada como eritema e 

edema da parte superficial da pele, que pode ser acompanhada por bolhas, 

deterioração, exsudatos serosos e até mesmo infecção secundária, com consequente 

dor e prurido provocados pela exposição da pele a urina e/ou fezes.(1-3) 

Bem como, quando a pele é exposta, há um aumento da permeabilidade 

tissular, diminuição da função de barreira e das forças mecânicas externas, as quais 

são evidenciadas pela fricção.(4) A população masculina é mais propensa a 

desenvolver a DAI, pois apresenta maior tendência de fatores de risco, como: 

diabetes, aumento de índice de massa corporal (IMC), incontinência fecal, maior grau 

de dependência e incapacidade funcional e física, além disso, ter a pele 

constantemente úmida e exposta a forças de fricção ou cisalhamento durante 

reposicionamentos ou mobilizações se torna um grande contribuinte para desenvolver 

a lesão.(5)   

Aproximadamente um terço das pessoas que apresentam incontinência fecal 

desenvolvem DAI.(6) Estudos anteriores, realizados em diferentes contextos e 

populações evidenciam prevalência de 5.6% a 50% e incidência entre 3.4% e 25%.(7-

8) Para tanto, é possível observar uma grande variedade de prevalência e incidência

de DAI na literatura, e, a maior parte dos estudos foram realizadas em unidades de 

cuidados crônicos, como também, se basearam em amostras pequenas.(4) Em virtude 

disso, é necessário conhecer e abranger os estudos na área, visto a necessidade de 

conhecer de forma científica a lesão, além de aprimorar esta abordagem. 

Neste sentido, a etiologia da DAI é complexa, multifatorial e as pesquisas 

relacionadas são limitadas, assim como em relação à fisiopatologia. Dimitri et al. 

(2009), apontam os fatores de influência que são importantes na elucidação da 

fisiopatologia da DAI a serem investigadas, como o fato de ser o ambiente perineal o 

local lesionado, o tipo de incontinência (urinária, fecal ou ambas), o volume e 

frequência desta incontinência, agentes irritantes, fricção da pele, fatores que 

prejudicam a função barreira da pele.(9) 
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